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 چکیده 
 دریافت تأثیر تحت تواند می و دارد سانان روانشناختی و جسمی یسلامت در مهمی نقش خواب کیفیت: زمینه و هدف
 خو، و خلق بر ضعیف خواب. است همراه رفتاری و جسمی متعدد اختلالات با خواب اختلالات .گیرد قرار و چاقی غذایی های
باط بین اختللات خواب با الگوی تعیین ارتمطالعه حاضر با هدف  .گذارد می منفی تاثیر استدلال و گیری تصمیم شناخت،
 انجام گرفت. 6931ی و بر خی شاخص های تن سنجی در مراجعه کنندگان به کلینیک خواب قزوین در سال غذای
 قدس قزویندر بیمارستان 7931تا اسفند ماه سال  6931سال  از اسفند ماهاین مطالعه توصیفی مقطعی ها:  مواد و روش
ا و پس از اطلاع از اهداف و روش اجرای مطالعه و اطمینان افراد با لحاظ کردن معیارهای ورود و خروج در مورد آنه انجام شد.
از بین مراجعه  .از محرمانه ماندن اطلاعات و اختیاری بودن همکاری و امضا نمودن فرم رضایت نامه وارد مطالعه شدند
 42راک و یاد آمد پرسشنامه بسامد خوتصادفی انتخاب شدند.  طورگرفتن شرایط ورود به مطالعه به  نفر با درنظر 08کنندگان 
بیماران اندازه  ، دور کمر، نسبت دور کمر به دور باسن و نسبت دور کمر به قد درشاخص توده بدنیو ساعته تکمیل گردید 
هیپوپنه،  -شاخص آپنه گیری شد. در این مطالعه مقطعی کلیه بیماران تحت آزمون پلی سومنوگرافی شبانه قرار گرفتند و
 داده ها جهت تجزیه وتحلیل آماری وارد نرم افزار. ثبت گردید خون و شاخص اختلال تنفسیمیانگین و حداقل اکسیژن 
استفاده  vonrimS -vorogomloKبرای بررسی نرمال و غیر نرمال بودن داده ها از آزمون . استفاده شد 12 نسخه SSPS
 ضریب ،تحلیل عاملی ،تست مستقل  تی ،رگرسیون خطی آماری های آزمون و توصیفی آمار از استفاده با ها هداد شد.
 در نظر گرفته شد. 0/50سطح معنی داری برای آزمون ها کم تر از  .شده گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد اسپیرمن همبستگی
 سال 38 -12 سنی محدوده با) درصد 14/2( زن نفر 33 و) درصد 85/8( مرد نفر 74 شامل کنندگان شرکت. : ها یافته
 نسبت دور کمر قد و )p>0/100، r=0/615( هیپوپنه با نمایه توده بدنی -شاخص آپنه بین داری معنی همبستگی .بودند
 مردان در )p=0/240،  r=0/203( نسبت دور کمر به دور باسن و) p=0/420،  r=0/333دور کمر ( و) p=0/200،  r=0/774(
 رگرسیون نتایج  .نشد مشاهده زنان در هیپوپنه -پنهشاخص آ و سنجی تن های اندازه بین داری معنی همبستگی. داشت وجود
 دارد مردان در هیپوپنه -آپنه شدت در را تأثیر بیشترین نمایه توده بدنی افزایش که داد نشان خطی
دو الگوی غذایی عمده در مراجعه کنندگان وجود داشت که به صورت الگوی غذایی سالم و الگوی  ).P=0/120، β=  0/964(
 هیپوپنه در دو گروه الگوی غذایی سالم و ناسالم متفاوت بود -میانگین شاخص آپنهو همچنین م است غذایی ناسال
 به طوری که افرادی که الگوی غذایی ناسالم داشتند، شدت آپنه بالاتری داشتند.). P>0/100، naem=09/68(
تلال تنفسی در خواب در ارتباط با اخ به عنوان شاخص مهم چاقی است که نمایه توده بدنی:  نتیجه گیریبحث و 
 است. نمایه توده بدنی شاخصی مناسب از اندازه دور کمر و یا نسبت دور کمر به قد برای پیش بینی اختلال خواب می باشد.
از طریق اصلاح رژیم غذایی و استفاده از الگوی غذایی سالم، وزن افراد مراجعه کننده کنترل می شود تا  پیشنهاد می شود.
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